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   A case of 46-year-old woman with retroperitoneal leiomyosarcoma was experienced. Her 
chief complaints were intermittent severe pain in the upper quadrant, anorexia and weight-
loss. A study of the urinary tract by intravenous urography demonstrated isplacement of 
the right kidney and ureter. Aortography and pneumoretroperitoneum were also performed. 
A diagnosis of retroperitoneal neoplasm was made clinically and exploration was performed. 
The renal pedicle was identified entering the mass, but the kidney was not invaded by the 
tumor and the right adrenal gland was visualized and found to be intact. Tumor mass, 
weighing 360 gm., was removed. The postoperative course was uneventful, but three months 
after surgery she was readmitted with the returned severe pain and radio-active Cesium 
therapy was instituted with good response.
原発性後腹 膜腔腫瘍 には悪性腫瘍が多 く,比
較的早期 よ り周囲の重要 な臓器 に浸潤拡大 す る
にも拘 らず,そ の解剖学的位置 より 発 見 が 遅
れて,根 治手術 の不可 能な事 も少 くない その
早期 発見が強 く要望 され るが,そ の為 には レ線
学的診断,殊 に種 々の泌尿器科的 レ線撮 影法が
最 も重要視 される.手 術野 に対 しての有利性 に
も まして,こ の点で,こ の疾患群 は泌尿器科 で
取扱 うのが妥当 の様に考 えられ る.
我 々は最近後腹膜腔平滑筋肉腫の1例 を経 験












































リン2.3g/dl,アルブ ミン ・グロブ リン比2.3,血清
酸フォスフマターゼ0.3Bod.u.,血清アルカ リ フ
ォスファターゼ2.4Bod.u,































































報告 されたのが最初で,そ の後多数 の報告を見
るが,尚 比較 的稀 な疾患群 と云 われ てい る.一
般に悪性腫瘍 の占め る率 が高 く,殊 にその中で
も肉腫 が最 も多い.種 々の肉腫 の中,平 滑筋 肉
腫 の発生頻度 に関 しては諸老に よ り相当 に意見
の喰 い違 いがあ る.例 えばWhiteetal・(195
3)は総 ての後腹膜腔腫瘍の中で最 も 珍 らしい
ものである と云つ てい るが,一 方Ackerman
(1953)は脂肪 肉腫 に次いで,第2番 目に 多い
と云 うGoldenandStoutの意見に賛成 して




瘍 の中,僅 かに1例 を報告 し て い る.Pack
andTabah(1954)はMemorialCancer
Centerで26年間に60,000例以上の症例か ら,
120例と云 う多数 の後腹膜腔腫瘍 を 経 験 してい




(1955)は48例中 の3例 を 報 告 し て い る.又
Donnelly(1946)はIowa大学病院 で20年間
に95例の後腹膜腔腫瘍 を経験 しているが,こ の
中に平滑筋 肉腫 は1例 もない.1959年Scalan
は多数 の文献 か ら688例の後腹膜腔腫瘍を選 ん
でい るが,こ の中平滑筋肉腫は36例であつた と
云 う'現 在迄 の報告例 を調べ る と第1表 の通 り
で ある.













































































統計 と異る点は良性腫瘍が多 く,悪 性 腫 瘍 は
135例(40.4%)に過ぎない この中肉腫が78
例を占めている.然 し平滑筋肉腫は線維平滑筋








周囲の重要な臓器に浸潤拡大 して,診 断 の下
された時には既に完全別除が困難な事が少くな
い.外 国文献からの根治手術可能率は第2表 の















































前は消化管撮影の重要性を強調する人 が 多 か
つたが・最近の傾向は泌尿器科的 レ線撮影に傾
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第1図 静注性腎孟 レ線像:
左側は正常,右側に於ては腎孟像 自身に変化はな
いが,上方内側より下方に圧迫されている.
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第3図 腹部大動脈 レ線像:
右腎動脈は下方に向い,腫瘤陰影に一致して血管
の疎な部分があ り,これを取り囲む様に数本の血
管が走つている。
第5図 腫瘤の剥離を終つたところ.
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第2図 後腹膜腔気体注入レ線像:
右腎陰影の真上に,これ と殆んど同大の腫瘤陰影
を見る.
第4図 後腹膜腔を開いたところ:
腎臓は異常に下方にあり,上方から腎外腫瘤でお
されている.
ノ甥 一 烈
第6図 腫留の別除を終つたところ:
ゴム管をかけてあるのが腎動静脈,矢 印の部分が
腫瘤の茎部.
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第7図 別除標本の外見.
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第8図 別除標本の割面=
出血案 と壊死翼が見られる.
第9図 易」除標本の組織像=
細長い核をもつ線維状の細胞が索状に増殖してい
る.(110×,H-E染色)
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第10図 別除標本の組織像(強 拡大像)
核は細長 く,大小不同,異型性が著しく,胞状の
構造をもつものが多い.(600×,H-E染色)
